Anmeldung einer Bestattung

Name des / der Verstorbenen:

Geburtsdatum:

Sterbedatum:

Letzter Wohnort:

Beerdigung auf dem Friedhof:

Tag: / Uhrzeit:

Benutzung Friedhofshalle: [Jla [ Nein
Zeitraum der Nutzung der Friedhofshalle vom bis
[ Einzelreihengrab (fiir Verstorbene bis zum vollendeten 5. Lebensjahr)
O Einzelreihengrab (fiir Verstorbene ab dem 5. Lebensjahr)
[0 Rasengrab
[0 Doppelreihengrab
O Wahlgrabstatte
O Urnenbeilegung in Erdgrabstdtten (nur zuldssig nach Riucksprache mit dem

Friedhofsamt)
Urnenreihengrabstatten mit Plattenband fiir eine Urne

Urnenreihengrabstatten mit Plattenband fiir zwei Urnen

O
O
0 Urnenbaumgrabstatten als Reihengrab
LI anonyme Bestattung

O

Aschenbeisetzung ohne Urne

Ist bereits eine Grabstitte vorhanden: []Ja J Nein



Name und Anschrift des Anmeldenden (Nutzungsberechtigte/r):

[J Die Geblihrenrechnung soll an den Anmeldenden gesandt werden

[ Die Geblihrenrechnung soll an folgende Person gesandt werden

Name, Anschrift

Weiterer Nutzungsberechtigte/r der Grabstéatte (zweite/r Nutzungsberechtigte/r, zwingend
anzugeben):

Kontaktdaten des Bestattungsinstituts:

Die hierdurch entstehende Geblihrenverpflichtung gemaR dem derzeit gliltigen Gebihrentarif
wird hiermit verbindlich anerkannt.

Ort, Datum Unterschrift



